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La presents invention se rapporte a des dispositifs 
chirurgicaux nouveaux et perfectionnes et, en par- 
ticulier a une pince chirurgicale, telle qu'un hemostat, 
a un dispositif combinant la fonction d'une pince 
et la fonction consistant a appliquer une ligature, 
et a un enveloppement sterile d'une telle pince. 

Jusqu'a present, les pinces employees pendant des 
operations chirurgicaies ainsi que de nombreux 
autres accessoires chirurgicaux etaient faits en un 
metal ou en une autre matiere durable appropriee 
pour des nettoyages et des sterib'sations repetes. 
Apres chaque usage, les pinces du type connu etaient 
nettoyees et sterilisees avant une reutilisation dans 
des operations ulterieures. Ces pinces connues 
avaient en outre une structure relativement compli- 
quee et necessitaient une manipulation genante pour 
etre placees correctement dans la main ou sur les 
doigts du chirurgien avant 1'application. 

La pince Halsted, qui etait un hemostat utilise 
tres couramment, ressemble a des tenailles par le 
fait qu'elle utilise deux bras arlicules Fun a 1'autre 
comportant des machoires cooperantes a une extre- 
mite. EHe presente aussi des anneaux a doigt ana- 
logues a ceux d'une paire de ciseaux, situes aux 
extremites opposees a celles des machoires. En 
outre, la pince Halsted comprend un mecanisme a 
roue a Rochet et un cliquet pour maintenir les 
machoires fixes 1'une par rapport a 1'autre. La pince 
Halsted fonctionne bien de facon a obturer en toute 
securite des vaisseaux sanguins pendant une ope- 
ration chirurgicale. Toutefois, a cause de sa cons- 
truction, il est difficile de la manier et elle ecrase 
le vaisseau sanguin qui est serre. A cause des 
differentes parties cooperantes de la pince Halsted 
et a cause de la necessite de nettoyer et steriliser 
la pince, des metaux de haute qualite et des tech- 
niques de fabrication de grande precision sont 
necessaires. Pour cette raison, la pince Halsted est 



En outre, 1'application de ligatures, quand cela 
etait necessaire, a 1'objet maintenu par les pinces 
connues constituait jusqu'a present un procede dif- 
ficile et fastidieux. Dans de nombreux cas, le vais- 
seau sanguin, ou un autre objet maintenu par la 
pince, se trouve dans une zone limitee entouree 
par des organes ou tissus delicats. Par consequent, 
la ligature de vaisseaux sanguins doit etre executee 
avec soin, de facon a ne pas endommager des or- 
ganes ou tissus ou autres objets environnants, sans 
perturber d'autres dispositifs ou instruments chirur- 
gicaux qui peuvent se trouver au voisinage. Dans 
de nombreux cas, des ligatures doivent etre aussi 
appliquees rapidement puisque le temps est evidem- 
ment tres important au cours d'une intervention 
chirurgbale. Les pinces chirurgicaies et les liga- 
tures chirurgicaies connues ne pouvaient pas sou- 
vent, etre appliquees efficacement et rapidement dans 
les conditions imposees par 1'operation chirurgi- 

L'application de ligatures a des organes et tissus 
maintenus par des pinces Halsted peut etre particu- 
lierement genante parce que la ligature peut heurter 
la charniere autour de laquelle les branches de 
cette pince tournent. De legeres bavures sur la char- 
niere peuvent rendre la pince Halsted inope- 
rante. 

L'invention en consequence a pour buts de 
fournir une pince chirurgicale : 

— bon marche, sacrifiable, qui soit d'une utili- 
sation facile, efficace et sure, sans risque d'endom- 
mager 1'objet, par exemple un vaisseau sanguin, 
auquel elle est appliquee ou d'endommager une liga- 
ture delicate pendant sa formation; 

— dont la forme s'ajuste a la main et qui soit 
susceptible d'etre manipulee d'une main seuleraent, 
des qu'elle a ete placee dans cette main, sans neces- 
siter qu'on cherche les anneaux k doigt du regard, 
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— qui soit facile a utHiser.avec Tune ou I'autre 
main, et qui assure une etreinte solide; 

— dans iaquelle la force susceptible d'etre appli- 
quee par les machoires de serrage de cette pince, 
pendant la manipulation, peut etre prereglee ou 
etablie pendant la fabrication, de la "pince de telle 
sorte que des pressions excessives exercees par les 
machoires sur 1'objet serre soient efScacement sup- 
primees; ' 

— faite par moulage en une piece d'une ma- 
tiere plastique opaque aux radiations et ne provo- 
quant pas d'allergie, qui peut etre facilement net- 
toyees autonratiquement et emballee mecaniquement 
de fagon a eviter une contamination ; 

— sacrifiable ou reutilisable en matiere plastique 
en un seul bloc, qui soit sensiblement exempte de 
contrainte pendant son emmagasinage et qui peut 
etre placee facilement dans 1'etat de travail juste 
avant son utilisation, de fagon a. assurer ainsi une 
pression unifonne d'une pince a. une autre du meme 
type. 

L'invention se propose egalement de fournir un 
appareil combinant la fonction de pince cnirur- 
gicale et celle d'applicateur de ligatures, qui per- 
mette 1'application facile de ligatures a 1'objet main- 
tenu par la pince. 

On decrira ci-apres l'invention en se referant aux 
dessins annexes, dans lesquels : 

La figure 1 est une elevation de profil d'une nou- 
velle pince chirurgicale selon l'invention; 

La figure 2 est une vue en plan du dessus, avec 
arrachement partiel, de la pince chirurgicale repre- 
sentee par la figure 1, sur Iaquelle une partie de la 
machoire superieure a ete arracb.ee; 

La figure 3 est une elevation de profil partielle- 
ment en coupe, de la pince representee sur la figure 1, 
sur Iaquelle le moyen pour reunir les extremites 
libres du bras superieur sont representees en coupe 
et sur Iaquelle la pince est representee dans son etat 
de repos ou relache pour etre emmagasinee; 

La figure 4 est une elevation de profil de la 
pince representee sur la figure 1 representant cette 
pince en cours d'utilisation; 

La figure 5 est une elevation de profil d'une nou- 
velle pince cfxirurgicale qui represente un element 
de liaison different pour reiier les extremites libres 
d'une brancbe de cette pince et qui represente aussi 
une attache pour maintenir des ligatures chirurgi- 
cales sur la pince; 

La figure 6 est une vue en plan, avec arrachement 
partiel, de la pince representee sur la figure 5, 
sur Iaquelle la machoire inferieure est arrachee; 

La figure 7 est une vue en perspective d'une autre 
pince chirurgicale sur Iaquelle les machoires de 
serrage sont inclinees sur le plan du corps principal 
de la pince; 

La figure 8 est une vue en perspective de la 



pince representee sur la figure 1 telle qu'elle appa- 
raitrait dans un enveloppement sterilise; 

Les figures 9 a 16 represented des machoires de 
differentes configurations pouvant etre utiisees sur 
la pince chirurgicale selon l'invention; 

La figure 9 est une coupe d'une paire de ma- 
choires cooperantes dans la position d'ouverture; 

La figure 10 est une vue de la surface interieure 
de la machoire superieure de la figure 9, suivant la 
ligne 10-10 de la figure 9 ; 

La figure 11 est une vue de la surface interieure 
de la machoire inferieure de la figure 9, suivant 
la ligne 11-11 de la figure 9 ; 

La figure 12 est une vue en elevation de profil 
fragmentaire, partiellement en coupe d'un autre 
mode de realisation des machoires representees dans 
la position de fermeture; 

La figure 15 est une vue en plan de la machoire 
inferieure de la figure 12, suivant la ligne 13-13 
de la figure 12; 

La figure 14 est une elevation de profil fragmen- 
taire d'un autre exemple de realisation des ma- 
choires, representees dans la position de ferme- 

La figure 15 est une vue en plan de la ma- 
choire inferieure de la figure 14 suivant la ligne 
15-15 de la figure 14; et 

La figure 16 est une vue en plan fragmentaire 
d'un autre exemple de realisation de la structure 
des machoires. 

On va se referer maintenant plus particulierernent 
aux figures 1 a 4 : la pince chirurgicale nouvefle sui- 
vant l'invention comprend un element monobloc 1, 
fait en une matiere elastique, telle que le polypro- 
pylene, du polystyrene a grande resistance aux 
chocs, du « Nylon », du polyethylene a forte densite, 
etc. L'element monobloc 1 est forme par deux bran- 
ches allongees, courbees longitudinalement, a savoir 
la branche superieure 2 et la branche inferieure 3 
qui sont reliees, a une extremite par une partie 4 
formant charniere. L'epaisseur de la partie 4 for- 
mant charniere determine dans une large mesure 
la raideur pour ouvrir et fermer les machoires. Par 
exemple, plus la partie formant charniere est mince, 
plus 1'effort necessaire pour actionner les machoires 
est petit, tandis qu'une augmentation de l'epaisseur 
de la partie formant charniere augmente 1'effort 
necessaire. A I'autre extremite, les branches 2 et 3 
se terminent par des machoires de serrage 5 ayant 
des surfaces de serrage opposees 6 qui peuvent etre 
constituees, par exemple, par des parties den- 
tees. 

L'element monobloc 1 comporte en outre une par- 
tie formant point d'appui 7, qui relie les branches 2 
et 3 en un point espace de la partie formant char- 
niere 4 et des machoires 5. 

Conformement a. un mode d'execution de I'inven- 



tion, la branche superieure 2 est fendue en un point 
espace de la partie formant charniere 4 et de la 
partie fonnant point d'appui 7 et situe entre elles 
de fagon a avoir une extremite dibre 8 reliee direc- 
tement a la partie formant point d'appui, et une 
extremite libre 9 reliee directement a la partie for- 
mant charniere. Quand la pinee chirurgicale est 
prete a etre utilisee, les extremites libres 8 et 9 se 
recouvrent, 1'extremite 9 etant disposee k 1'interieur 
par-dessus 1'extremite libre 8 et s'appuyant exte- 
rieurement contre cette extremite libre 8. L'extre- 
mite libre 9 presente un trou 10 et 1'extremite libre 
8 comporte un teton 11 destine a penetrer dans le 
trou 10 et a maintenir lesdites extremites libres 
reunies, de fagon a empecher un decalage lateral 
ou longitudinal d'une extremite libre par rapport 
a 1'autre quand la pince est a 1'etat de travail. 

La nouvelle pince chirurgicale decrite precedem- 
ment peut etre facilement moulee par n'importe 
quelle technique appropriee, par exemple par mou- 
lage par injection, par moulage sous pression, etc., 
ou bien elle peut etre fabriquee par une operation 
de coupe qui serait evidemment beaucoup plus cou- 
teuse que le moulage. En tout cas, la pince a de 
preference, la forme representee par la figure 3, 
grace a laquelle aucune contrainte interne ne s'exerce 
sur la structure de la pince. Pour placer la pince a 
1'etat de travail, on souleve 1'extremite libre 8 et on 
la deplace lateralement au-dela de 1'extremite libre 
9, on deplace ensuite lateralement 1'extremite libre 
8 par-dessus 1'extremite libre 9 de fagon a 1'abaisser 
vers 1'extremite 19 pour que le teton 11 penetre dans 
le trou 10. Dans cette position, la partie formant 
charniere 4 est sous tension, et la partie de la 
branche 2 qui est situee entre 1'extremite libre 9 
et la partie formant charniere sollicite 1'extremite 
libre 8 vers le haul, fermant ainsi les machoires 5. 
et la pince prend la disposition representee sur la 
figure 1. 

En cours d'utilisation, quand la pince est dans 
1'etat de travail represente sur la figure 1, elle est 
placee contre les doigts de la main de 1'utilisateur 
qui ferrae ses doigts autour des branches 2 et 3. 
Le pouce etant appuye contre une branche et les 
doigts etant appuyes contre 1'autre branche de la 
pince, les branches 2 et 3 sont appuyees 1'une contre 
1'autre, en faisant ainsi pivoter les machoires 5 
autour du point d'appui 7 pour les ouvrir. Ainsi 
qu'il est represente sur la figure 4, un objet 12, tel 
qu'un vaisseau sanguin, est dispose entre les ma- 
choires 5 et 1'utilisateur supprime la pression exercee 
sur les branches 2 et 3. Les contraintes internes deve- 
loppees par la matiere dont la pince est faite ten- 
dent a eloigner 1'une de 1'autre les branches adja- 
centes a la partie formant charniere, de fagon a 
faire pivoter les machoires 5 dans le sens oppose 
autour du point d'appui 7, fermer ainsi les ma- 
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choires ct appliquer les surfaces de serrage 6 sur 
l'objet 12. 

On voit que la pression exercee par les machoires 
5 sur l'objet 12 depend de la grandeur et des posi- 
tions relatives des differentes parties de la pince 
decrite precedemment. Tant que ces dimensions et 
positions relatives sont maintenues constantes d'une 
pinee a. i'autre, la pression exercee par les machoires 
5 sur l'objet 12 peut etre reglee et en fait prereglee 
pendant la fabrication de la pince. En consequence, 
quelque soit la force ou habilete partieuliere de 
1'utilisateur, chaque pince exerce seulement la pres- 
sion constante prereglee sur un objet 12 d'une 
dimension donnee. Par consequent il est maintenant 
possible et pratique de fabriquer des pinces ayant 
une possibilite de compression prereglee, de reduire 
ainsi 1'endommagement provoque par des pressions 
excessives d'eviter cependant des pressions insuffi- 
santes pendant 1'utilisation de pinces chirurgicales. 

Quand on souhaite relacher les machoires de ser- 
rage 5 de l'objet 12, on appuie a nouveau les bran- 
ches 2 et 3 1'une contre I'autre de fagon a faire 
pivoter ainsi les machoires 5 autour de la partie 
formant point d'appui 7, pour ouvrir ces machoires 
et relacher l'objet 12. La pince chirurgicale, qui 
est faite en une matiere bon marche et par un pro- 
cede bon marche, peut etre ensuite mise au rebut 
ou utilisee ulterieurement plusieurs fois pendant la 
meme operation ou d'autres operations. 

Les figures 5 et 6, auxquelles on va se referer 
maintenant, representent un autre exemple de reali- 
sation de la pince chirurgicale selon 1'invention. 
dans lequel la branche superieure 2 est fendue de 
fagon a representer des extremites libres 8 et 9 
telles que celles qui ont ete decrites precedemment. 
Toutefois, 1'extremite libre 8 presente un tenon 
evase 13 qui s'etend lateralement en travers de la 
surface inferieure de celle-ci. L'extremile libre 9 
presente une mortaise evasee 14, destinee a recevoir 
le tenon evase 13 pour reunir ainsi les extremites 
libres en les empechant de se deplacer longitudina- 
lement. L'element monobloc 1 des figures 5 et 6 
comporte aussi une attache 15 sur une de ses bran- 
ches, a savoir la branche 3. L'attache 15 est de pre- 
ference pre-contrainte contre la branche 3, de telle 
sorte qu'un objet dispose entre l'attache 15 et la 
branche 3 puisse etre presse par l'attache contre la 
branche. On a represente une boucle de ligature 16 
entourant l'element monobloc 1 et appuyee par l'at- 
tache 15 contre la branche 3 de fagon a etre main- 
tenue sur l'element monobloc 1. 

L'operation de serrage effectuee par la pince re- 
presentee par les figures 5 et 6 est pratiquement la 
meme que celle qui est effectuee par la pince repre- 
sentee par les figures 1 a 4. Quand on souhaite appli- 
quer la boucle de ligature 16 a un objet maintenu 
entre les surfaces de serrage 6, on fait glisser la 
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boude .de ligatnre le long de Pelement monobloc 1 
au-dela des machoires 5 et vers 1'objet maintena. On 
serre ensuite la boucle de ligature 16, on k fixe sur 
ledit objet et si on le souhaite, on peut enlever ensuite 
la pince. On remarquera que la pince sert ainsi de 
guide pour placer la boucle de ligature 16 sur 1'objet 
voulu et permet Papplication de ligature a des zones 
limitees. Les parties Hsses, en matiere plastique, 
de la pince evitent de heurter des ligatures, conune 
on ie compreridra. 

. La figure 7 represente un autre exemple de reali- 
sation de i'invention analogue a celui des figures 5 
et 6,.sau£ que les extremites inferieures des branches 
2 et,3.sont courbees dans la region comprise entre 
les machoires 5 et la partie formant point d'appui 
7, de telle sorte que les machoires 5 sont inclinees 
sur "le. plan des parties restantes de Pelement mono- 
bloc 1. Geci permet aux machoires 5 d'acceder dans 
des zones qui seraient difiiciles d'atteindre ou inac- 
cessibles par une pince rectiBgne telle que celle qui 
est representee sur les figures 5 et 6. ■ 

La figure 8 represente une pince, analogue a celle 
qui est representee par les figures 5 et 6, scellee 
dans une enveloppe en matiere plastique 17. Dans 
cet exemple, la pince a ete sterilisee et plaeee dans 
1'enveloppe sterile 17 qui a ete ensuite fermee her- 
metiquemenL Si oh le souhaite, Penveloppe peut 
aussi eontenir des boucles de ligatures 16 qui entou- 
rent Pelement monobloc et qui sont maintenues entre 
PattachelS et la branche 3. De telies ligatures sont 
aussi de preference a Petat sterilise de fagon a con- 
server Petat sterile de la pince et de parties internes 
de 1'enveloppe 17. Si on Ie souhaite, les fluides 
qu'on trouve hahituellement dans des ehveloppes 
steriles contenant des ligatures peuvent etre inclus.: 

Les pinces deerites ci-dessus penvent avoir une 
structure monobloc, ou bien les differents elements, 
par exemple les branches, les machoires, les parties 
formant charnieres, les parties formant point d'ap- 
pui, les attaches, etc. peuvent etre realises separe- 
ment et convenablement fixes Tun a 1'autre pour 
fonner la pince. Toutefois, il est preferable de 
former la pince en une seule piece moulee sous 
forme d'une structure monobloc, de fagon. a eviter 
une perte accidentelle d'un ou plusieurs elements et, 
evidemment, de fagon a eviter que. ces pieces passent 
inapergues, et qu'on les laisse dans 1'incision. Les 
surfaces de serrage 6 peuvent etre lisses, dentelees, 
noueuses, ou en forme de cuvettes, ou avoir d'autres 
formes,- de fagon a assurer Pobtention de n'importe 
quel type d'etreuite. 

On peiit effectivement faire varier les caracteris- 
tiques d'etreinte des machoires de fagon a adapter la 
pince a des usages sur des organes et tissus parti- 
culiers en donnant aux machoires des formes qui 
s'accommodent de tels organes et tissus, et/ou, en 
faisant varier la forme et les dimensions des surfaces 
d'etreinte des machoires. Ainsi, on peut augmenter 



la force d'etreinte en reduisant Paire des surfaces 
d'etreinte des machoires. De cette maniere, la force 
d'etreinte prereglee d'une pince donnee selon I'in- 
vention pent etre appliquee sur une surface plus 
petite. Reciproquement, on reduit la force d'etreinte 
en augmentant Paire des surfaces d'etreinte des ma- . 
chc-ires. 

Les figures 9 a 16 represented des machoires 
de configurations differentes qui peuvent etre uti- 
lisees avec la pmce selon I'invention. - 

La figure 9 represente un exemple de realisation 
d'une paire de machoires presentant des surfaces 
en vis-a-vis desrinees k venir au contact des tissus. 
La machoire 20 presente une partie saillante 25 des- 
tinee a se loger dans un evidement 23 creuse dans 
la machoire opposee 22. L'emploi de machoires ayant 
une saifiie 25 cooperant avec un e\idement 24 donne, 
k la machoire une structure grace k laquelle la 
force d'etreinte peut etre appliquee sur' une zone 
relativement petite. 

Ainsi qu'il est represente sur la figure 9, les 
surfaces opposees des machoires 24 et 25, des ma- 
choires 26 et 27, et des machoires 28 et 29 sont 
pourvues de dents destinees a. venir en prise qui, 
ainsi qu'il est illustre par les figures 10 et 11, s'eten- 
deiit k travers les surfaces interieures cooperantes 
des machoires. II est bien entendu qu'il n'est pas 
necessaire qu'une paire de machoires cooperantes 
sdient pourvues de dents, d'une denture ou autre 
forme de surface non glissante s'etendant a travers 
toutes les faces des machoires. Ainsi, par exemple, 
une paire de machoires selon le mode de realisation 
de I'invention illustre par les figures 9-11 peuvent 
etre pourvues de surfaces non glissantes seulement 
dans la partie superficielle 29 de la saillie 25 et la 
face 28 de Pevidement 23. Selon une variante, les 
faces de la saillie 25 et de Pevidement 23 peuvent 
etre relativement lisses, et des dents peuvent etre 
prevues seulement sur les surfaces cooperantes 25 et 
27 des machoires 20 et 24 et sur la surface 26 
de la machoire 22. 

Les figures 12 et 13 representent a titre d'exem- 
ple une autre paire de machoires utilisables avec 
la pince chirurgicale selon I'invention. Confonne- 
ment k ce mode d'execution de I'invention, les deux 
machoires 30 et 32 component respectivement des 
evidements sensiblement circulaires 31 et 33 entou- 
r& respectivement par des rebords 34 et 35. Ce type 
de construction de machoire permet la rotation de 
la pince autour d'un axe trayersant la machoire, 
pendant qu'elle vient au contact du tissu du corps, 
permettant ainsi de deplacer la pince sans per- 
turher Petreinte. 

Les figures 14-15 representent un autre exemple 
de construction d'une machoire selon I'invention. 
Selon ce mode d'execution de I'invention, des ma- 
choires opposees 40 et 32 presentent des evidements 
41 et 43. Chaque evidement presente une surface 
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saillante 44 ou 45 qui suit le contour de 1'extre- 
mite de k machoire respective. Ceci permet 1'appli- 
cation de la force d'etreinte sur une petite surface 
correspondante a ia zone de la surface saillante oppo- 
sed 44 ou 45. 

La figure 16 represente une variante de la struc- 
ture de machoire illustree par les figures 14 et 15. 
Sur la figure 16, la partie saillante suivant le 
contour de la machoire n'est pas continue mais pre- 
sente une ouverture 56. L'ouverture 56 peut etre 
dans le meme plan que 1'evidement 53 forme entre 
les saillies 54 et 55. On se rendra compte qu'une 
machoire antagoniste peut etre pourvue d'une saillic 
destinee a occuper 1'espace 56 dans la machoire 50. 

De nombreuses autres configurations de machoires 
differentes paraitront evidentes aux speciaiistes, et 
le cadre de 1'invention n'est absolument pas limite 
par une configuration de machoire quelconque. II 
est evident, d'apres la description precedente, qu'une 
configuration de machoire peut etre plus propre a 
etre utilisee sur un organe ou tissu donne qu'une 
autre configuration de machoire. 

La facilite de fabrication relative de la pince 
chirurgicale de 1'invention, ainsi que son bas prix 
de revient, permettent de disposer facilement de 
pinces chirurgicales selon 1'invention ayant diffe- 
rentes configurations de machoires destinees a des 
usages speciaux. 

Des objets moules en une seule piece constituant 
les pinces decrites precedemment peuvent etre faits 
on des matieres plastiques ne provoquant pas d'al- 
lergie, telles que : le polypropylene, du polystyrene 
a grande resistance aux chocs, du polyethylene a 
grande densite, du « Nylon », etc., et peuvent etre 
realises a un prix de revient suffisamment bas pour 
etre mis au rebut apres une seule utilisation. Ceci 
assure des economies en ce sens qu'on evite des 
operations ulterieures de manipulation, de lavage, 
de sterilisation et de reutilisation. Une substance 
opaque aux radiations, ou une substance sensible 
aux rayons X, peut etre incorporee dans la matiere 
plastique dont la pince est faite de facon a permettre 
une localisation facile de la pince dans le cas ou 
elle est laissee accidentellement apres fermeture de 
1'incision, et evite la necessite de rouvrir 1'incision 
pour determiner si oui ou non une pince y a ete 
laissee. Quand une pince est faite en une matiere 
plastique, elle est legere, evitant ainsi une applica- 
tion inutile de pressions excessives sur des vaisseaux 
sanguins delicats ou d'autres parties ou organes a 
1'interieur de 1'incision. Toutefois, si on le souhaite, 
on peut realiser des pinces en un acier chirurgi- 
cal ou en un autre metal approprie, ou en une autre 
matiere elastique. 

La pince selon 1'invention a une forme concue 
de facon a s'ajuster a la main humaine et est des- 
tinee a etre saisie confortablement et fermement 
comme un crayon. Ceci evite une manipulation inu- 
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tile de la pince et reduit au minimum les risques de 
chute accidentelle de la pince ou d'autres endom- 
magements d'un equipement ou du malade. La com- 
pression exercee par les machoires 5 de la pince 
nouvelle decrite precedemment peut etre prereglee 
exactement pendant la fabrication de la pince, et 
la compression qu'on obtient avec la pince est con- 
serve* pendant de longues periodes d'emmagasinage, 
puisque les differents elements de la pince peuvent 
etre liberes de contraintes par degagement des extre- 
mites libres 8 et 9. Ceci assure que d'une pince a 
I'autre la meme compression precise prereglee est 
produite par la pince 5, et un endommagement inu- 
tile de 1'objet serre, par exemple des vaisseaux san- 
guins ou des tissus est evite. La nouvelle pince de 
3'invention a en outre une construction sans bords 
tranchants, ou un minimum de bords tranchants, et 
est legere, de fagon a eviter une coupure, une 
dechirure ou un accrochage, au cas ou on laisse 
tomber accidentellement la pince dans 1'incision ou 
sur le patient. 

Etant donne que la nouvelle pince chirurgicale 
selon 1'invention est faite en une matiere plastique 
bon marche par un procede bon marche, tel que 
le moulage par injection, elle peut etre nettoyee 
automatiquement et enveloppee mecaniquement dans 
des enveloppements steriles pour eviter une conta- 
mination et pour etre disponible facilement et rapi- 
dement pour un usage immediat sans necessiter le 
maintien et 1'exploitation d'un equipement de steri- 
lisation onereux. Apres usage, on peut tout sim- 
plement se debarrasser de la nouvelle pince. En 
outre, des ligatures steriles peuvent accompagner la 
nouvelle pince dans l'enveloppement sterile. De telles 
ligatures peuvent etre maintenues sur la pince au 
moyen de 1'attache 15 jusqu'au moment de 1'utilisa- 
tion, moment auquel la pince coopere avec les liga- 
tures pour les guider vers 1'objet maintenu par la 
pince. Par cette technique, la ligature est placee en 
position sur 1'objet serre et prete a etre serree 

Naturellement, 1'invention ne doit pas etre consi- 
deree comme limitee aux modes de realisation decrits 
et representes qui n'ont ete donnes qu'a titre d'exem- 
ples susceptibles de recevoir diverses variantes sans 
s'ecarter de 1'esprit et du cadre de 1'invention. 

RESUME 

Pince chirurgicale comprenant deux branches qui 
se terminent par deux machoires cooperantes et qui 
sont reunies a un point d'appui situe entre leurs 
extremites, cette pince chirurgicale etant caracterisee 
par les points suivants pris separement ou en com- 
binaisons : 

1° Les branches sont reliees 1'une a I'autre par 
une partie f ormant charniere a leurs extremites oppo- 
sees aux machoires; 
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2° Les deux branches sont reliees Tune a Fautre 
au point d'appui par un element de liaison flexible 
en une seule piece qui est fixe a cbacune des 
branches ; 

3° Les branches, la partie fonnant cbamiere 
et la partie formant point d'appui sont reunies 
ensemble de facon a ne former qu'une seule piece; 

4° La pince chirurgicale est moulee en une seule 
piece a partir d'une matiere plastique resineuse; 

5° La partie fonnant cbamiere est plus mince que 
les branches; 

6° Une des branches est fendue en un point situe 
entre le point d'appui et la partie formant char- 
niere de fagon a former deux extremites libres pou- 

7° II est prevu des moyens pour maintenir d'une 
maniere deverrouillahle les extremites libres des 
branches 1'une contre i'autre quand elles sont 
reunies; 

8° L'extremite libre d'une branche qui est reliee 
a. la partie formant charniere est destinee a etre 
sous-jacente a l'extremite libre de la branche qui 
est reliee a la partie formant point d'appui quand 
lesdites extremites libres sont reunies, et a s'ap- 
puyer simultanement vers I'exterieur contre cette 
demiere extremite libre; 

9° Un teton est forme dans une des extremites 
libres et est destine a s'engager dans un trou forme 
dans I'autre extremite libre pour retenir les extre- 
mites libres 1'une contre I'autre quand elles sont 
reunies; 



10° Une mortaise est formee dans une des extre- 
mites libres et est destinee a recevoir un tenon 
evase forme sur I'autre extremite libre pour main- 
tenir les extremites libres jointes quand elles sont 
reunies; 

11° Les branches sont courbees en etant indinees 
sur le plan general de la pince en un point situe 
entre le point d'appui et les machoires; 

12° Les surfaces des machoires sont rendues ru- 
gueuses dans des zones ou dies sont destinees a 
toucher un objet; 

13° Une des machoires presente une saillie des- 
tinee a. cooperer avec un evidement forme dans 
I'autre machoire quand les machoires sont fermees; 

14° La surface destinee a venir en contact avec 
un objet de chaque machoire presente un evide- 

15° Une attache est formee sur une des bran- 
ches pour maintenir d'une maniere amovible les 
ligatures placees autonr de la pince; 

16° Une boucle de ligature desserree entoure la 
pince et est destinee a etre glissee par-dessus les 
machoires de la pince vers un objet maintenu entre 
les machoires et a etre serree sur cet objet; 

17° La pince est sterilisee et enfermee hermeti- 
quement dans un enveloppement sterile. 
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